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CONTRIBUTOS DA HISTORIA PARA A SAUDE.

EM TORNO DO SIGNIFICADO HISTORICO DO ANTIBIOTICO

Jorge Fernandes Alves | FLUP/CITCEM

Chamado a colaborar, em 7 de abril de 2011, na mensagem do Dia Mundial da Saude, — "Resisténcia aos
antimicrobianos: se ndo atuarmos hoje, ndo havera cura amanhad" — ndo poderia deixar de me associar a este

evento, numa adesdo afetiva e num ato de cidadania.

Mas que contributo pode trazer aqui um historiador, de forma a convergir/colaborar nesta posi¢cdo de saide
publica, que tem sido e precisa de ser uma politica assertiva, no exercicio dessa fungdo moderna do Estado,
longamente construida, de valorizar o cidaddo e, por isso, chamando a si o dever de "intervir para fazer viver"?
Estado que, para isso, precisa de fazer uso dos seus mecanismos ordenadores para defender a populagdo, que
é muito mais do que defender o individuo e o seu corpo... Pois a populagdo, como dizia Foucault, é um corpo
multiplo, um corpo com multiplas cabegas. Isto transforma a ac¢do do Estado numa biopolitica, porque a
defesa da populagdo se perspetiva simultaneamente como um problema politico e como um problema
bioldgico, cujos fendmenos aleatérios de demografia e saude ganham significado em séries, em estimativas
estatisticas, em previsGes, em medig¢Bes globais, em fun¢do das quais se impde intervir (FOUCAULT,1999: 292-

294).

Ora, neste tempo em que a prevaléncia de microrganismos
resistentes aos medicamentos assume niveis preocupantes num
mundo que se pretendia a caminho de um amplo equilibrio
sanitario, o historiador s6 pode trazer aqui a Histéria e, apesar do
consenso geral sobre a relativa linearidade do progresso cientifico e
social, correr o risco de dar alguma razao aos tedricos de um eterno
retorno, ainda que desenhado em espiral, reconhecendo-se que ha
sempre possibilidades de regressdao, embora esteja nas mados dos

homens muito daquilo que ha para fazer ao nivel da contengdo

dessas resisténcias.

O lema do dia coloca-nos perante um problema de sempre - as infec¢Ges, alertando-nos para a memoaria de
tempos tenebrosos, de subitas e intensas mortalidades, de niveis muito baixos de esperanca de vida, cuja
minima eventualidade de retorno, ainda que sob formas renovadas, ndo pode deixar de ser prevenida
/combatida, memodria que nos deve alertar para a dificuldade /necessidade de controlo dos fendmenos de

resisténcia aos tratamentos habituais.
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Esse velho jogo entre a saude e a doenga, que se tem traduzido frequente e felizmente numa histéria de
superacgdo dos problemas pelas ciéncias e pelas tecnologias, liga-se também a um tempo longo de medos e de
sofrimentos, que emergiam com os horrores individuais perante os sintomas de um qualquer mal e
culminavam nas conjunturas epidémicas, alturas em que os piores sentimentos de culpabilidade individual e
colectiva vinham ao de cima, quando atravessavam territdrios simbdlicos que ainda hoje falam por si, como a

lepra, a peste, a sifilis, a tisica e, agora, a SIDA (LE GOFF, 1997: 8).

Bastara evocar aqui um jogo de dicotomias, ainda hoje muito presente, o jogo da oposi¢do entre o bem e o
mal, em que a doenga sempre foi 0 mal de que se sofre e a salde o bem de que se usufrui, para ligarmos essas
nogdes ao sobrenatural, em que o mal corresponde a condenacgdo, ao castigo, ao inferno, e o bem se conota
com elei¢do divina, com a salvagdo, com o paraiso. Por isso, a difusdo do progresso cientifico e tecnoldgico se
tem conotado tdo estreitamente com a felicidade, numa visdo laica do bem, e o sentimento de atraso perante
0 progresso se coloca como um mal a ultrapassar, despertando a consciéncia para uma luta que nos deve algar
ao bem, numa fuga ao inferno. Claro que hoje ja ndo somos tdo ingénuos nestas crencas, nem a caminhada do
progresso é tdo linear como parecia, nem a sua onda benfazeja destréi todos os males, e sabemos que a

regressao nos espera sempre nas curvas do caminho, exigindo de nés uma luta continua e persistente.

A medicina, enquanto tecnologia sustentada num espectro gradualmente alargado de ciéncias que lhe
fornecem sucessivas ampliagdes do conhecimento sobre os sistemas de vida, tem ajudado o homem a
ultrapassar esse tropel de horrores que, durante milénios, pontificaram na marcha da humanidade. Mas as
suas descobertas e aplicagcbes, quando equacionadas na perspectiva histérica, sdo tdo perto de néds, tdo
préoximas no tempo, tdo curtas na histéria da humanidade, que nos perturbam profundamente, quer nos
grandes dramas individuais, tantos e, na sua maioria, inultrapassdveis até ha bem pouco tempo, quer nos

males que, através do contagio, se propagavam rapidamente e se transformavam em tragédias coletivas.

Ultrapassar estes problemas de salde publica foi um desafio que sé comecou a ter éxito hd apenas cerca de
150 anos, quando a ciéncia bioldgica comegou a superar-se a si propria. Quando ultrapassou definitivamente a
teoria da geragdo espontanea e provou que a infe¢do era uma invasdo do corpo humano por microorganismos

patogénicos.

"A vida impede a vida", era uma das mensagens de Pasteur
apresentada na Academia de Ciéncias de Paris, em 1877 (30 de
Abril, 16 e 17 de Julho), através da comunicagdo "Charbon et
septicémie", equacionando os resultados das experiéncias que

realizava em conjunto com Jules Frangois Jobert, sobre o vibrido

séptico e a bactéria do carbunculo (PASTEUR, 1877), apresentagao

gue alguns autores consideram como a certiddo de nascimento da antibioterapia.
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Esses dois investigadores referenciais na historia da ciéncia davam, assim, conta do "antagonismo bacteriano,
ou seja, da competicdo pela sobrevivéncia por duas espécies microbianas vivendo num mesmo ambiente, e da
ocorréncia de estratégias de ataque de uma sobre a outra" (COSTA:2007). Abriram caminho com essa tese a
longas pesquisas focalizadas no complexo labirinto que decorre entre dois estddios - o conhecimento mais
profundo da simbiose (que vive com) e a procura, algo ansiosa, da antibiose (que se opde a vida), tal como

equacionava Paul Vuillemin em 1889 (CHAST,1999: 216).

O que se desfraldava era a revolugdo pasteuriana, que trazia consigo também o "mercado da salde", que o
préprio Pasteur desencadeava ao passar sucessivamente de um dominio de um estudo a outro (doengas dos
homens e dos animais, de produtos de consumo, como a cerveja, seda, fermentos, leite, vinho), tornando
visivel o "infinitamente pequeno", fazendo emergir um novo actor da histdria social, o micrébio, e, com isso,

um novo militante, o higienista, para atacar esse protagonismo microbiano.

Importara sublinhar que a classe médica portuguesa, de forma geral, acompanhou e desenvolveu o nascimento
dessa preocupacdo ao ritmo do que acontecia la fora, convocando o Estado e suas diversas instancias para o
movimento higienista. Falando apenas do Porto, uma vez que estamos na “Invicta cidade”, essa preocupacao
foi tal que levou o corpo docente da entdao Escola Médico-Cirurgica a publicar, em 1884, o semanario A Saude
Publica, para se difundirem as Ultimas posicdes cientificas neste dominio e chamar a atencdo para os
problemas locais. Esta revista cientifica surgiu no clima de preocupacdo gerado pela ameaca de cdlera que
grassava em Franca e Espanha, em relagdo a qual se instalou um corddo sanitario na fronteira, na esperanga de
a deter, levando ainda a criacdo, como preventivo, do célebre Hospital das Guelas de Pau, depois crismado de
Joaquim Urbano e dedicado as doencgas infecto-contagiosas. A luta pelo saneamento da cidade (através da
criagdo de servigos afins) e de acgBes preventivas assumia um papel fundamental na publicacdo, dada a
elevadissima mortalidade (cidade cemiterial, Ihe chamaria Ricardo Jorge). Nela se invocavam o0s novos
conhecimentos que emergiam desde a célebre polémica entre Pasteur e Pouchet (ou seja, entre biogénese
versus abiogénese), na sequéncia dos seus estudos pasteurianos sobre fermentagdes e putrefacgGes, com
consequéncias revoluciondrias para a patogenia e a terapéutica, com a introdugdo de novas praticas e técnicas
(desde logo a assepsia nas cirurgias e a procura de vacinas). Num texto em que explicava ao publico o que eram
micrébios, dizendo "essa raca maldita de micro-organismos que nos movem constantemente, sem tréguas uma
guerra feroz, encarnicada, terrivel", o médico Agostinho de Sousa acrescentava, referendo-se as recentes
conquistas cientificas: "ninguém imaginava que esses trabalhos nos forneceriam armas para combatermos
vitoriosamente, para jugularmos toda uma classe de doencas que dizimava outrora a espécie humana e contra
as quais ndo tinhamos sendo um especifico ja muito gasto e bastante desacreditado — a prece" (A Saude

Publica, n.2 10, 9.3.1884, p.74).

E deste grupo de higienistas que saird Ricardo Jorge, chamando a si as palavras de Disraeli: "vigiar pela satude

do povo é o primeiro dever do homem publico". Ganharia vulto como sanitarista, quer do meio urbano, quer
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do meio hospitalar, tragando retratos impressivos e adjuvantes da acgdo. Ex:
n . . .

Quando os perigos do meio nosocomial foram desvendados com os seus
terrores, quando cada enfermaria cirdrgica era um antro de morticinios,
também o hospital se volveu numa casa maldita e anatematizada. A
acumulagdo do doente era [como aqui] a acumulagdo do citadino; e a bactéria,
a favor do bisturi e do penso, celebrava as suas hecatombes. Suprimir o hospital
e a cirurgia hospitalar foi um sonho afagado pelos reformadores, e tdo

quimérico como a anulagdo das cidades" (apud CORREIA,1960: 60).

Ricardo Jorge teria ainda de lidar com a peste bubdnica, a tristemente célebre

peste negra dos tempos medievais, que se julgava erradicada do mundo
ocidental desde os finais do século XVIII, mas era detetada aqui no Porto, em 1899, por ele, gerando tais
controvérsias que, para escapar a furia popular, o levaram para Lisboa, onde se dedicaria a organizacgdo e

direcdo dos Servicos de Saude e Beneficéncia Publica, no sentido de organizar um sistema sanitario para o pais.

Mas voltando a peste: no ano seguinte, 1900, em S. Francisco (USA), eram os chineses perseguidos por a peste
se declarar inicialmente na morte de um habitante do bairro chinés, cujos bairros foram ameagados de
destruicdo, levantando um clamor nacional, sendo depois desinfectados, com os ratos a fugirem para as
montanhas. Entre 1974 e 1993, 300 pessoas de entre o Canadd e o México, morreram de peste, que ainda

resiste, hoje em dia, em ambientes extraeuropeus, ndo obstante as opera¢des de desratizagdo e desinfecgdo.

A célera apresentava surtos regulares e fulminantes nas cidades de Porto e Lisboa durante o século XIX, com os
jornais a descreverem-na com uma cartografia de invasdo. O tifo, geralmente transmitido pelo piolho, era
endémico na maior parte do territério portugués e, apesar das vacinas e, mais tarde do DDT, ainda ha alguns
anos surgiam noticias de focos localizados, com vitimas mortais. Nada garante que ndo reaparega por esse
mundo fora, sobretudo nas situacGes de ruptura do tecido social. A raiva campeava na via publica. A
tuberculose penetrava profundamente nos interiores domésticos, configurava-se como a "peste branca" a que
0s romanticos se ajustavam reificando imagens de paixdao dolorosa, mas com a
qual os sanitaristas se preocupavam, em face dos graficos estatisticos
ascendentes, sobretudo nas populagdes urbanas e industriais. Julgada
hereditdria, a tisica, esse efeito de minguar como a lua, na acepgdo grega, até
suscitou um turismo tipico das estancias balneares e dos ares de montanha...
Provou-se, entretanto, o seu cardcter contagioso e isolou-se o respectivo bacilo,
em 1882, por Robert Koch. Pelo seu caracter endémico, que ndo poupava as

classes ricas, foi das doengas que suscitou mais associativismo filantrépico na

luta anti-tuberculose. Era preciso tomar medidas de isolamento: sdo ainda

visiveis na paisagem, alguns reconvertidos, ruinas dos antigos sanatérios.
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As doengas infecciosas tornam-se um foco de atengdo porque se aprendeu a preveni-las e a combaté-las, nao
se resignando a medicina a sua aceitagdo: se por um lado se alargava o campo da salde publica e suas praticas
higienistas, por outro lado os hospitais ligavam-se aos laboratdrios de analise, enquanto o médico se ajustava
ao novo paradigma sanitarista. Desenvolveu-se uma tecnologia sanitdria para as doengas infectocontagiosas,
ao sistematizar-se um principio de vacinagdo preventiva e de seroterapia curativa em todas as doengas
causadas por um micrébio. O processo da vacinagdo funcionava como um “plano de ataque”, como lhe chama
Anne-Marie Moulin, o qual passava pela descoberta do germe, cultura, produgdao de colheitas atenuadas
geradoras de vacinas e de soros. Assim se combatiam doengas como a difteria, o tétano, a peste que

apresentavam recuos consideraveis (MOULIN, 1997:96).

Ndo faltaram os incidentes com estas primeiras vacinas, mas a ciéncia comecava a dar frutos nessa verdadeira
"embriaguez bacteriolégica", como lhe chama, Anne Marie Moulin, pois os médicos "iam, a partir de entdo,
estudar seres fora do alcance do profano, os germes, causas especificas das doencas, e adquirir um melhor
estatuto, ligado ao prestigio da nova ciéncia. Ai deu-se a grande ruptura. Em poucos anos, instrumentos novos
apareceram, toda a espécie de material para fazer colheitas da garganta, recolher escarros, analisar os
excrementos. Ao mesmo tempo, sangrias, ventosas, purgantes, caiam em desuso, sem no entanto

desaparecerem: passavam para o dominio das praticas populares" (MOULIN, 1997:94).

A engenharia bioldgica estava no terreno, aliada a medicina. Procuravam-se drogas que eliminassem os germes
sem matar as pessoas infectadas, que resolvessem tanto as doengas fantasmaticas como as infecgOes

suscitadas por contaminag¢do em pequenos acidentes.

Um longo caminho, em que avultam nomes menos desconhecidos: em 1897, Ernest Duchesne, na sua tese
defendida em Lyon, interrogava-se ainda sobre o desenvolvimento dos bolores, detendo-se no antagonismo
entre bolores e bactérias, que inoculara simultaneamente em animais. E, perante a atenuagdo da viruléncia
dessas culturas bacterianas, perceciona que o desenvolvimento do conhecimento dessa relagao poderia trazer
"factos Uuteis e aplicaveis a higiene profildctica e a terapéutica", apontando, assim, o caminho para a
antibioterapia. Mas um ano antes, em 1896, j& Bartolomeu Gosio cristalizava uma substancia a partir de uma
cultura de Penicillium glaucum, ainda demasiado tdxica, mas ja no caminho da penicilina, que demoraria ainda

a mostrar-se (CHAST,1999: 217).

Configurava-se aos poucos a paisagem da microbiologia moderna na transic3o secular. Uns (Ellie Metchnikoff)
viam nos iogurtes bulgaros a possibilidade de tratarem gastrenterites infecciosas, outros viam no bacilo
piocidnico um combatente do bacilo da febre tiféide. Varios outros mostravam o potencial antibidtico de
germes do género Baccillus. Entretanto, a Primeira Guerra Mundial, no doloroso desfiar de feridos, tornava-se
num vasto laboratério para apurar a assepsia, levando ao uso dos anti-sépticos externos, em especial o fenol e

o cloro. Mas o acaso faria com que fosse Fleming, em Londres, em Setembro de 1928, a encontrar a férmula
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para os anti-infecciosos de uso interno: ao regressar de férias, verificava que a sua placa de Petri, com uma
cultura de estafilococos resistentes, que erradamente esquecera semanas antes no exterior da estufa, estava
colonizada por uma estirpe de Peniccilium e ndo apresentava ja
vestigios de presenca bacteriana. Este vazio bacteriano perante
a mancha de bolor foi por ele interpretado como resultado de
uma substancia, semelhante a uma outra proteina que ja
isolara: a lisozima. Experiéncias com o filtrado desse caldo de

cultura, que designou de penicilina, realizadas com os seus

assistentes, mostravam inibicGes de algumas bactérias, mas
Fleming ndo conseguiu avancar na aplicacdo da penicilina em ratos inoculados com germes patogénicos, ou
seja, no estudo experimental de forma a classificar-se a penicilina como produto anti-infeccioso, o que
permitiria avancar imediatamente na terapéutica. Fleming terda mesmo abandonado as investigacées em 1932,
apesar de galardoado com o Nobel em 1945. N&o era facil avangar, com a mesma abordagem, por parte de
outros investigadores: ainda em 1935, Raistrick, no XV Congresso de Fisiologia dizia que a "produgdo de

penicilina para fins terapéuticos é verosimilmente impossivel" (CHAST,1999: 220-222).

Caberia ao grupo interdisciplinar de Oxford, no qual pontificavam Ernest Chain, Howard Florey e Norman
Heatley, purificar a penicilina e definir a sua utilizacdo, com a experimentagdo em ratinhos, em 25 de Maio de
1940, previamente contaminados com estreptococos, para verificar que a sobrevivéncia dependia do
tratamento e da dose. Como diz ainda Frangois Chast, "em vinte e quatro horas, o antibiético moderno
nascera: um antibidtico permite tratar patologias bacterianas mortais, a sua actividade é espectacular e
depende da sua duragdo e da posologia aplicada”, como fazia sentir Florey num artigo que a entdo deflagracdo
da segunda guerra mundial fazia passar despercebido, dado o mundo cientifico e industrial estar fixado noutros
horizontes. A natureza injectavel dificultara as primeiras experiéncias. No inicio, a producdo era tdo escassa
que se procedia a recolha da urina dos doentes tratados para se recuperar o pd branco imutavel eliminado
pelos rins. A producdo industrial essa s6 apareceria com a ligagdo do grupo a industriais dos Estados Unidos,
mediacdo realizada através de Norman Heatley, com a opg¢do das técnicas de fermentacdo tipicas dos meios
agro-alimentares, com a biologia a adaptar-se ao ambiente das destilarias e a alta produtividade. Apds os
ensaios em Fevereiro de 1943 na Mayo Clinic, os laboratérios mexem-se finalmente: em Janeiro de 1944, a
Pfizer produzia 40 mil milhGes de unidades, em Dezembro ja atingia os 100 mil milhdes de unidades, tratavam-
se 20 mil novos doentes por dia. Penicilina, uma verdadeira arma de guerra que muito contribuiu para
determinar o lado vencedor, ajudando a superar os ferimentos de guerra, revelando-se como uma forte
terapéutica contra as doengas infeciosas, com efeitos espetaculares em varios dominios (CHAST,1999: 222-

226).
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Entretanto, as diferengas de estrutura reconhecidas entre os antibidticos produzidos em Oxford e nos Estados
Unidos permitiu perceber que as diferengas ndo s6 ndo anulavam a actividade antibacteriana como era
possivel reforgar ou reorientar a sua acgdo e propriedades, abrindo caminho as penicilinas hemissintéticas.
Com a defini¢do posterior de um nucleo extractivo de base, multiplicaram-se os derivados, sucederam-se as
familias de penicilinas de forma a responderem a um leque mais alargado de necessidades, tornou-se a sua

aplicagdo mais facil pela via oral.

Entretanto, e paralelamente, um microbiologista americano, Salman Waksman, a propdsito de uma doenga de
galinhas, viria a descobrir, em 1943, a estreptomicina, com o 12 ensaio a ocorrer em 12 de Maio de 1945. Em
1946 circulava ja comercialmente como medicamento anti-tuberculose, dominio onde sulfamidas e penicilinas
eram ineficazes. Com efeitos espectaculares, s6 com o novo antibidtico vai ser possivel dominar a "peste
branca" (que, nos finais do século XIX, era responsavel pela morte de um quarto da populagdo em zonas
urbanas). Com efeito, a mortalidade pela tuberculose decaiu rapidamente (um ensaio na india fez recuar a
mortalidade de 70 para 4% em algumas semanas). Em 1951, com a descoberta de novo farmaco, a isoniazida, a
tuberculose passa a ter com esta combinagdo um combate mais eficaz, até porque, desde 1949, ja comegara a

luta contra a resisténcia a estreptomicina, exigindo gradualmente multi-terapias.

Sdo incalculaveis os resultados demograficos, econdmicos e sociais da descoberta dos antibidticos nos ultimos
60 anos da vida humana, que passaram a ter um lugar quase mitico no nosso quotidiano, levando a descuidos

higiénicos e exageros terapéuticos.

E, como na natureza, tudo se transforma, com a generalizacdo dos antibidticos comecou a alterar-se, desde
logo, o perfil das doengas infecciosas, com algumas bactérias a desenvolverem resisténcias. Tem sido uma
preocupacdo da pesquisa em antibioterapia ultrapassar essas resisténcias que vao surgindo, através de novos
derivados e diferentes associagGes terapéuticas. Mas, para além das preocupacgbes laboratoriais, as praticas
higiénicas sdo os mandamentos da saude publica que estdo ao alcance de cada um para conter essas

resisténcias, acompanhados das vacinas, do respeito pelas prescrigdes na medicagao.

A histéria dos antibidticos é uma histéria envolvente, que diz respeito a quase todos e, por isso, a
responsabilidade de defender o seu uso e a sua eficacia é colectiva. Permitam-me terminar com um breve
episddio. Algures, numa aldeia do Minho, no ano de 1954, uma crianca de poucas semanas, um terceiro filho
da série de cinco que viriam, jazia no leito em respira¢do dificil, com a familia crente que nao sobreviveria, a
espera que exalasse o ultimo suspiro. Eram tempos de elevada mortalidade infantil, algumas criangas nunca
chegavam ao limiar da infancia, o diagndstico era mais uma infecdo qualquer. Surge a noticia de um novo
médico na vila e o pai abala na tentativa de o trazer a casa. Que ndo, ndo podia, “leve este frasquinho que tudo

passa”... O pai sentiu-se algo humilhado, mas retornou a casa e, pelo sim, pelo ndo, |a cumpriu as indicagdes...
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O frasquinho tinha um rotulo: sintomicetina, ou seja, cloranfenicol, isolado em 1947, comercializado desde

1949, hoje em desuso...

Qual Lazaro biblico, o rebento moribundo arrebitou em pouco tempo...e 0 médico, pessoa amavel, passou a ser
encarado como nos tempos antigos, com o poder demiurgico de salvar vidas na aldeia, em situagdes antes
impossiveis. A narrativa carinhosa da sobrevivéncia de quem vos estd a falar decorreu sempre sob o signo da

sintomicetina e do seu poder magico.

E o frasquinho do remédio salvador passou a estar em casa, de reserva para aplicar em qualquer situagdo de
urgéncia, mitificado como milagreiro, ainda que provavelmente ministrado aos primeiros sintomas de doenga e

sem se seguir com rigor as normas da posologia... eventualmente criando resisténcias...

Conclusdo: naturalmente, foram os nossos pais quem nos soprou a vida, mas muitos de ndés apenas aqui

estamos porque temos a felicidade de nascermos com a geragao dos antibidticos.
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